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Resumo

O presente artigo descreve caracteristicas de personalidade e autoconceito em criangas com
obesidade. A obesidade pode ser considerada um problema de satide publica, e as criangas
tém desenvolvido quadros de obesidade precocemente. Participaram do estudo 25 criancas,
com idade entre 8 e 10 anos e diagnostico de obesidade, submetidas a Escala de Tracos de
Personalidade para Criangas (ETPC) e a Escala de autoconceito infanto-juvenil (EAC-IJ). Os dados
mais incidentes revelaram: quanto a personalidade - resultados rebaixados em psicoticismo,
valores elevados em extroversdo, sociabilidade e neuroticismo; para autoconceito - prejuizo
no autoconceito escolar, pessoal e familiar. Ndo foram observadas diferencas significativas em
relacdo aidade; em relacdo ao sexo, observou-se maior incidéncia de neuroticismo nas meninas;
por fim, ndo foram observadas correlagdes significativas entre os testes, indicando que néo existe
relacdo entre personalidade e autoconceito na amostra investigada. Estudos mais amplos sao
necessarios para possiveis generalizacoes.
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Abstract

This article describes personality traits and self-concept in children with obesity. Obesity can
be considered a public health problem, and the children have developed obesity frames early.
The survey included 25 children, aged 8 and 10 years old and diagnosis of obesity, submitted
to Children’s Personality Traits Scale (CPTS) and children’s self-concept Scale (CSCS). The
more incident data revealed: the personality - results in lowered psychoticism, high values in
extroversion, neuroticism and sociability; to self - injury in the school self-concept, personal and
family. No significant differences were observed in relation to age; in relation to sex, there was
a higher incidence of neuroticism in girls; Finally, significant correlations between tests were
not observed, indicating that there is no relationship between personality and self-concept in
the sample investigated. Further studies are needed to possible generalizations.

Key-words: Psychological assessment; Childhood obesity; Personality; Self-Concept.

Resumen

Este articulo describe caracteristicas de personalidad y autoconcepto en nifios con obesidad. La
obesidad puede ser considerada un problema de salud ptiblica y los nifios la tienen desarrollado
precozmente. Participaron del estudio 25 nifios, con edades entre 8 y 10 afios y diagndstico
de obesidad, sometidas a la Escala de Tragos de Personalidade para Criangas (ETPC) [Escala de
Rasgos de Personalidad para Nifios] y la Escala de autoconceito infanto-juvenil (EAC-IJ) [Escala de
autoconcepto infanto-juvenil]. Los datos méas incidentes revelaron: en cuanto a la personalidad
- resultados rebajados en psicoticismo, valores elevados en extroversién, sociabilidad y
neuroticismo; para autoconcepto - perjuicio en el autoconcepto escolar, personal y familiar.
No fueron observadas diferencias significativas en relacion a la edad; en relacion al sexo, se
observé mayor incidencia del neuroticismo en las nifias; por fin, no se observaron correlaciones
significativas entre los test, indicando que no existe relacién entre personalidad y autoconcepto
en la muestra investigada. Estudios mas amplios son necesarios para posibles generalizaciones.
Palabras clave: Evaluacion psicolégica; Obesidad infantil; Personalidad; Autoconcepto.
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Introducao

Existem, em todo o mundo, mais de
um bilhdo de adultos com sobrepeso,
sendo que pelo menos 300 milhdes in-
dicam quadros de obesidade, agrava-se
a isso a diversidade de problemas de
satde causados pelo referido quadro.
Algumas projecdes dos dados sugerem
que, até o ano de 2025, os niveis de obe-
sidade podem chegar a mais de 20%
da populacao brasileira. Nos paises em
desenvolvimento, um paradoxo nutri-
cional esta surgindo - existe na mesma
familia pessoas com peso acima e abai-
xo do ideal e no Brasil, estima-se que 8%
dos domicilios sofrem com esse fendme-
no (Blumberg, 2006).

No que se refere a obesidade infantil,
a partir da década de 1980, observou-se,
cada vez mais, demanda para tratamen-
to pediatrico para obesidade, podendo
ser considerada como um quadro epi-
démico. Esse aumento crescente é um
norteador para pesquisadores e clinicos
no sentido de atentar, cada vez mais, aos
fatores multiplos da etiologia da obesi-
dade infantil e a necessidade de acdes
efetivas em satide no contexto interdis-
ciplinar para o cuidado dessas criangas
(Radominski, 2011).

Quando se considera o contexto bra-
sileiro, a obesidade infantil configura-se
como um dos eixos centrais da atencao
em satude publica. Levantamentos indi-
cam que a incidéncia de sobrepeso ou
obesidade pode chegar a 5% da popula-
cdo até 14 anos, principalmente no sexo
feminino e em localidades de maior con-
centragdo de renda. Outro fator impor-
tante é que a obesidade usualmente se
associa a outros quadros clinicos como
hipertensao e diabetes, além de poder
ocasionar prejuizos em varios aspec-
tos psicolégicos, como autoestima, re-
lacionamento social, producdo escolar
entre outros (Lacerda & Alvarez, 2006;
Miyake, 2008). A prevencao desde as
etapas iniciais do desenvolvimento e o

diagnostico precoce podem ser efetivos
para a qualidade de vida das criancgas e
também para o sucesso do tratamento,
se necessario (Spada, 2007a, 2007b).

Quando se reflete acerca da obesida-
de, impossivel desconsiderar os com-
ponentes de alimentacdo e nutricionais
que cada vez mais tem ocupado espago
de discussdo e reflexdo dos profissio-
nais de saude. Além da acdo evidente
do nutricionista, destaca-se aqui o pa-
pel do psicélogo no estudo das questdes
nutricionais, obviamente com o foco de
suas representacdes simbolicas, com-
pensatorias e representacionais daquilo
que o alimento, em determinados casos,
substitui como componente emocional.
Entende-se que a alimentacdo esta dire-
tamente associada a um grande conjun-
to de processos psiquicos que podem
estar relacionados a elementos de per-
sonalidade (saudaveis ou comprometi-
dos) e relacionais (produtivos ou pato-
l6gicos), criando-se uma imensidao de
possibilidades de interpretagdo psico-
l6gica da alimentacdo para cada crianca
(Kahtalian, 2010; Loreto, 2004; Spada,
2005, 2007a, 2007b).

A reunido de diversas saberes
(Psicologia, Medicina, Nutricdo, entre
outras areas da satde) no atendimento
multiprofissional e interdisciplinar, tem
por objetivo ndo somente uma acao cog-
nitiva, mas também emocional. Sempre
que possivel, deve-se fazer uma apro-
ximagdo dos processos somaéticos e dos
processos emocionais. A missao desses
profissionais deve ser a de facilitar a
expressao dos sentimentos e questiona-
mentos, indicar sempre que possivel as
origens dos sentimentos expressos, esti-
mular a reflexdo sobre diversas experién-
cias e proporcionar novos niveis de inte-
gracgdo da personalidade (Campos, 2006).

Objetivo

Descrever as caracteristicas de perso-
nalidade e de autoconceito em um grupo



de criangas com obesidade, comparan-
do os resultados em relacdo a idadee ao
sexo dos participantes, além de verificar
a relacao entre os dois construtos.

Meétodo

A pesquisa de campo é aquela utiliza-
da com o objetivo de obter informagdes
e/ou conhecimentos acerca de um pro-
blema, para o qual se procura uma res-
posta, ou de uma hipétese, que se queira
comprovar, ou ainda, descobrir novos
fendmenos ou as relacdes entre eles. O
interesse da pesquisa de campo esta vol-
tado para o estudo de individuos, gru-
pos, comunidades, institui¢des e outros
campos, visando a compreensdo de va-
rios aspectos da sociedade (Lakatos &
Marconi, 2010).

Participaram do presente estudo 25
criangas, com idade entre 8 e 10 anos,
com diagnéstico de obesidade que se
encontravam em tratamento multipro-
fissional para atendimento a essa pato-
logia. Nao foram consideradas outras
varidveis como sexo, nivel socioecond-
mico ou escolaridade na investigacdo
por nao estarem relacionadas ao foco do
estudo, além de ndo serem consideradas
na interpretacdo proposta pelos instru-
mentos utilizados.

Para a coleta de dados foram uti-
lizados dois instrumentos de avalia-
cdo psicologica: Escala de Tragos de
Personalidade para criancas (ETPC) e
Escala de autoconceito infanto-juvenil
(EAC-I)).

A ETPC é um teste psicolédgico, de
fundamentagao psicométrica e de autor-
relato, que visa a investigagao de carac-
teristicas de personalidade em criangas
entre cinco e dez anos de idade. Esta
configurada em 30 questdes, cujas res-
postas sdo articuladas como escolha for-
cada e dicotomica ‘sim” e ‘ndo’, revelan-
do um perfil de personalidade de forma
objetiva e mensuravel. As respostas sao
agrupadas em quatro dimensdes que

permitem a avaliagdo de aspectos rela-
cionados a extroversdo, psicoticismo,
neuroticismo e sociabilidade, elementos
que, segundo a proposta do instrumen-
to, compdem a personalidade das crian-
cas (Sisto, 2004).

A EAC-I] é um teste psicoldgico, tam-
bém com estrutura psicométrica e de au-
torrelato, que se presta a investigagao de
elementos relacionados ao autoconceito
em criangas e jovens, com idade entre 8
e 16 anos. Esta organizada em um con-
junto de 20 questdes cujas respostas por
escolha forcada centram-se em ‘sempre’,
‘as vezes’ e ‘nunca’ diante de um con-
junto de atitudes relacionadas ao auto-
conceito. A interpretacdo dos resultados
estd combinada em quatro fatores liga-
dos aos autoconceitos: pessoal, esco-
lar, social e familiar (Sisto & Martinelli,
2004).

O projeto foi submetido ao Comité
de Etica em Pesquisas da Universidade
para apreciagdo, aprovado sob protoco-
lo CAAE 15641913.6.0000.5506, em 10 de
junho de 2013.

Inicialmente, os responsaveis e as
criancas que eram atendidas em um
programa de atencdo a obesidade na
Universidade foram contatados para
convite na participagdo da pesquisa.
Apo6s o convite com as devidas expli-
cagdes dos procedimentos que foram
adotados, os responsaveis assinaram
os Termos de Consentimento Livre e
Esclarecido e foram agendadas sessoes
para aplicacdo individual da ETPC e da
EAC-IJ nas criancas, de acordo com as
especificagdes técnicas dos manuais dos
testes (Sisto, 2004; Sisto & Martinelli,
2004).

Resultados e Discussao

Apos as aplicagdes, os testes foram
corrigidos individualmente, e seus re-
sultados foram analisados, consideran-
do os valores normativos que constam



nos manuais, por meio de resultados
percentilicos e classificacdo psicométri-
ca (Sisto, 2004; Sisto & Martinelli, 2004).
Ap0s essa andlise individual, os dados
foram tabulados, por meio de estatisti-
ca descritiva e comparagao a partir das
varidveis idade e sexo por meio do Teste
Exato de Fisher, considerando-se nivel
de significancia em 5% (p<0.05). Além

Tabela 1.

disso, foi realizada analise para verifi-
cacao da possivel relagdo entre as vari-
aveis que compdem os dois testes, pela
mesma estratégia estatistica.

Nao foram observadas diferencas
estatisticamente significantes quando a
idade das criancas foi considerada, por
esse motivo, os dados serdo expressos
considerando-se o grupo como um todo.

Dados da Escala de Personalidade para Criangas (ETPC)

Variavel Valores Rebaixados Valores na Média Valores Elevados
Personalidade N % N % N %
Psicoticismo 24 96 1 4 0 0
Extroversao 0 0 0 0 25 100
Sociabilidade 2 8 10 40 13 52
Neuroticismo 8 32 5 20 12 48

Tabela 2.

Estatistica descritiva dos dados da Escala de Personalidade para Criangas (ETPC)
Dados das criangas com obesidade Dados .

Normativos

Variavel L 1. Valor . Valor L 1.
Personalidade N Meédia D.P. Minimo Q1 Mediana Q3 Miximo Média D.P.
Psicoticismo 25 1,92 1,98 0 0 1 3 7 548 4,00
Extroversao 25 6,80 0,87 5 6 7 7 8 4,76 3,47
Sociabilidade 25 392 1,55 2 2 4 5 6 342 1,94
Neuroticismo 25 344 1,33 1 2 4 4 6 342 1,94

A Tabela 1 apresenta os dados obti-
dos na avaliacdo da personalidade das
criancas com obesidade. Os critérios de
pontuacdo e os dados interpretativos
da ETPC foram integralmente pautados
nas orientagdes técnicas do manual do
teste (Sisto, 2004). A Tabela 2 apresenta
as médias obtidas no grupo de criangas
que participaram do estudo, comparan-
do-se com os dados normativos bra-
sileiros e podem reforcar a andlise de
cada fator de personalidade estudado.
Observou-se o seguinte:

Em relagdo ao item psicoticismo, a
maior parte das criangas que participou
do estudo (96% - N=24) indicou resulta-

dos rebaixados, revelando que estas po-
dem apresentar preocupacdo e respeito
com os outros, com capacidade de socia-
lizacdo e com sensibilidade afetiva, além
disso, possuem inclinagdo para tarefas
simples e seguras.

No que tange a extroversao, todas as
criancas com obesidade analisadas de-
monstraram valores elevados no item,
o que pode ser interpretado como indi-
viduos com caracteristicas impulsivas,
com comportamento espontaneo, aber-
tas e com facilidade para as relacoes
interpessoais. Com frequéncia, sdao do-
minantes, aventureiras, sociaveis, asser-
tivas, vivazes, ativas e animadas, além



disso, tém uma tendéncia a ter muitos
amigos e preferem atividades grupais.

No aspecto sociabilidade, pouco mais
da metade das criancas analisadas (52%
- N=13) apresentou valores conside-
rados elevados, podendo ser descritas
como adequadas e ajustadas as regras
sociais, com capacidade de internaliza-
cdo das normas vigentes e possibilidade
de emprega-las em seus contatos sociais
mais amplos.

Quanto ao item neuroticisimo, 12
criancas (48%), apresentaram valores
elevados, podendo ser descritas como
ansiosas, com maior sensibilidade para
sentimentos disféricos e vulneraveis
ao sofrimento, podem apresentar com-
portamentos de cunho depressivo, com
certo sentimento de culpa e prejuizo na
autoestima.

Ao se observar os escores médios das
criancas e da amostra normativa, os re-
sultados confirmam a anélise de cada fa-
tor estudado, ou seja, tem-se expressiva
diminuicdo dos valores relacionados ao
psicoticismo, elevagdao dos valores sobre
extroversao e ligeira elevacdo das mé-
dias em sociabilidade e neuroticismo.

Em relacdo ao psicoticismo, Salim e
Bicalho (2004) confirmam em seu tra-
balho o fato de as criancas com obesi-
dade serem consideradas carinhosas e
preocupadas com os outros. Simdes e
Meneses (2007) reforcam a caracteristica
de aceitagdo social observada no grupo
de criancas com obesidade.

No aspecto extroversdao, Venturini
(2000) também conclui que essas crian-
cas revelam ter amigos, e a maior par-
te delas preferia brincar com grupos
de amigos. A maior parte delas tinha
apelidos, mas poucos relacionavam es-
ses apelidos ao fato de estarem acima
do peso e, embora os apelidos pejora-
tivos preocupassem o0s pais, as crian-
cas em seus relatos ndo demonstravam
essa preocupacao, ou conseguiam lidar
bem com essa situacdo. Salim e Bicalho

(2004) confirmam esses dados a respeito
dos aspectos psicologicos da obesidade
infantil, indicando que mais da metade
da populacao estudada foi considerada
extrovertida.

No que tange aos aspectos da sociabi-
lidade, Venturini (2000) apresenta uma
prevaléncia de criangas que revelam fal-
ta de confianca na propria produtivida-
de e um sentimento de inadequagao com
relacdo ao ambiente e no contato com o
outro, diferentemente do que foi obser-
vado no presente trabalho. Dado tam-
bém observado no estudo de Andrade,
Moraes, e Ancona-Lopez (2014), que
indicam boa capacidade de relaciona-
mento e possibilidades pessoais para
contatos.

Em relagdo ao aspecto do neuroticis-
mo, Venturini (2000) também aponta
que a prevaléncia dos indices associados
ao sofrimento foi observada no grupo,
indicando iniciativa e decisao por parte
das criangas, porém com dificuldades de
adaptacdo ao ambiente e grande esforgo
para manter o equilibrio da personali-
dade. Além disso, os dados da pesquisa
da referida autora sugerem ansiedade,
inseguranca, falta de confianca em si e
hesitacdao diante de novas situacoes, as-
sim como a insatisfagdo com o préprio
corpo, desejo de perfeccionismo e sinais
de agressividade.

Azevedo (2003) conclui que ha maior
incidéncia de indicadores emocionais no
Desenho da Figura Humana de criangas
com obesidade, os quais podem revelar
algum tipo de dificuldade ou sofrimento
psicolégico, quando comparados ao das
producdes graficas de criangas com peso
esperado. Nesse sentido, diferentes estu-
dos demonstram que criancas com qua-
dros de obesidade podem apresentar va-
riadas formas de vivéncia de sofrimento
psicoldgico e certo comprometimento de
ordem psiquica que levam a dificuldade
na articulacdo de seus contetidos pes-
soais (Bertoletti & Garcia-Santos, 2012;



Leite, Ferrazzi, Mezadri, & Hofelmann,
2014; Gongalves, Silva, & Antunes, 2012;
Salas, Gattas, Ceballos, & Burrows, 2010;
Salim & Bicalho, 2004).

Outro aspecto a ser considerado na
andlise do neuroticismo é o comprome-
timento da autoestima em criancas com
obesidade. Diferentes pesquisas apon-
tam nessa direcdo, em que é possivel

Tabela 3

verificar menor valoracdo de si, prejuizo
do desenvolvimento psicolégico ade-
quado, construcdo de uma autoimagem
depreciativa e falta de organizacdo psi-
colégica por parte das criancas (Andrade
et al., 2014; Costa, Souza, & Oliveira,
2012; Gongalves et al.,, 2012, Mishima
& Barbieri, 2009; Salim & Bicalho, 2004;
Silveira & Abreu, 2006).

Dados da Escala de Autoconceito Infanto-juvenil (EAC-I])

Variavel Valores Rebaixados Valores na Média Valores Elevados
Autoconceito N % N % N %
Escolar 15 60 8 32 2 8
Social 10 40 4 16 11 44
Pessoal 14 56 3 12 8 32
Familiar 14 56 9 36 2 8
Geral 15 60 6 24 4 16
Tabela 4
Estatistica descritiva dos dados Escala de Autoconceito Infanto-juvenil (EAC-IJ)
Dados das criancas com obesidade Dado.s
Normativos
Variavel L e Valor . Valor L 1
Autoconceito N Meédia D.P. Minimo Q1 Mediana Q3 Miximo Média D.P.
Escolar 25 412 1,67 1 3 4 6 7 498 2,21
Social 25 932 2732 4 7 9 11 12 910 2,41
Pessoal 25 4,84 1,68 2 4 4 6 8 512 1,96
Familiar 25 528 1,37 3 4 5 6 8 579 1,62
Geral 25 23,56 3,98 17 22 23 25 30 2498 4,86

A Tabela 3 expde os dados obtidos
na aplicacdo da Escala de Autoconceito
Infanto-Juvenil a qual avaliou o auto-
conceito das criancas com obesidade.
A correcdo e interpretacdo das infor-
magoes sobre o referido construto pau-
taram-se nas informacdes do manual
do teste (Sisto & Martinelli, 2004). Na
Tabela 4, tem-se as médias obtidas no
grupo de criancas que se submeteram a
presente pesquisa, comparando-se com
os dados normativos brasileiros com a
finalidade de se ilustrar os resultados.
Tem-se o que segue:

Em relacdo ao autoconceito escolar,
60% das criangas (N=15) apresenta-
ram resultados rebaixados, revelando
que estas ndo se percebem como aptas
para atividades académicas, além de
perceberem que suas ideias nao corres-
pondem ao que se espera no ambiente
escolar, e indicam comprometimento
no autoconceito quando inseridas na
escola.

Quando se observam os aspectos que
envolvem o autoconceito social, pode-
-se perceber que quase a metade das
criancas analisadas (44% - N=11) apre-



sentaram valores elevados, demonstran-
do que se consideram bem articuladas
socialmente, tém proximidade e capa-
cidade em manter relacdes sociais, com
desejo de ajudar o préximo e buscam
ajuda quando precisam.

No autoconceito pessoal, mais da
metade (56% - N=14) das criancas es-
tudadas indicaram valores rebaixados,
revelando que se avaliam como pesso-
as preocupadas, com certa ansiedade e
comportamento de medo.

No que tange ao autoconceito fami-
liar, observou-se que novamente mais
da metade (56% - N=14) apresentou
valores rebaixados, revelando que pos-
suem sentimentos prejudicados no que
tange aos relacionamentos familiares
além de certo afastamento afetivo no
contexto da familia.

Os quatro fatores descritos de auto-
conceito escolar, social, pessoal e fami-
liar se articulam na analise do autocon-
ceito geral, em que é possivel observar
valores rebaixados na maior parte das
criangas participantes da pesquisa (60%
- N=15), o que era de se esperar dian-
te dos resultados parciais apresentados.
Tal dado revela certo prejuizo na per-
cepgao que essas criangas possuem so-
bre si mesmas.

Quando se verificam os valores da
média obtida pelo grupo, comparando-
-0s aos dados normativos, tem-se da-
dos semelhantes a analise ja exposta, ou
seja, diminuicdo geral do autoconceito
nos contextos escolar, pessoal, familiar
e geral. Além disso, observa-se ainda
leve aumento da média no autoconceito
social.

Quando se analisa o autoconceito es-
colar, outros estudos apontam para a
dificuldade da crianca com obesidade
compor o grupo no ambiente da escola
de forma produtiva, indicando compor-
tamentos de afastamento pelo fato de
nao se identificarem com o restante dos
alunos (Gongalves et al., 2012; Silveira

& Abreu, 2006); tal conduta pode gerar
acdes de agressao e preconceito por par-
te das demais criancas, fato usualmente
observado no ambiente escolar pelo gru-
po que o compde (Costa et al., 2012). E
possivel conceber as consequéncias que
esse tipo de relacionamento pode causar
no desempenho escolar das criangas com
obesidade, prejudicando seu processo
de aprendizagem (Andrade et al., 2014).
Professores que participaram de estu-
dos desenvolvidos por Salim e Bicalho
(2004) e de Costa et al. (2012) apontam
dificuldades que criancas com excesso
de peso enfrentam na escola, associando
essa percepgdo ao comportamento que
elas apresentam no ambiente escolar,
devido ao fato de serem alvo de atitudes
preconceituosas.

Embora as criangas do presente es-
tudo tenham indicado, em sua maioria,
concepgdo adequada de seu autocon-
ceito social, outros estudos apresentam
dados na direcdo contraria. No geral,
investigacOes revelam comportamentos
de isolamento e timidez, devido a dis-
criminagdo social, o que pode levar a
certa conduta agressiva ou de irritagdo
como maneira de lidar com esses conta-
tos, podendo desencadear vivéncias de
estresse (Andrade et al., 2014; Bertoletti
& Garcia-Santos, 2012; Salim & Bicalho,
2004).

Em relacdo ao autoconceito pessoal,
em diversos estudos pode-se observar
certo prejuizo na valoracao de si e na
percepcao que as criangas com obesi-
dade possuem de sua prépria condigdo.
Tais aspectos podem ser observados
em uma postura de descontentamento
consigo mesmo e diante de sua aparén-
cia fisica, gerando insatisfacdo de sua
condicdo geral e prejuizo na autoima-
gem (Gongalves et al., 2012; Miziara &
Vectore, 2014; Pinheiro & Jiménez, 2010;
Venturini, 2000). Quanto as atividades
fisicas, indicam percepcdo de pouca
competéncia em realizar brincadeiras



que envolvam agdes mais dindmicas,
levando-as a condutas de isolamento e
sentimentos de comiseracao (Simodes &
Meneses, 2007; Salim & Bicalho, 2004).
Quando se analisa o autoconceito
familiar, é possivel identificar em dife-
rentes estudos certo comprometimento
na percepgdo e nas relagdes desenvol-
vidas entre os membros da familia da
crianca com obesidade sob varios as-
pectos. Andrade et al. (2014) entendem
que a conduta superprotetora dos pais
pode levar a uma condicao ambivalen-
te na relacdo com a crianca com obesi-
dade, pois, por um lado, dispensam
extrema atencao, mas, por outro, ob-
serva-se certa discriminacdo por parte
dos pais diante da obesidade dos filhos.
Esse componente se associa com as con-
clusdes de Mishima-Gomes, Dezan, e
Barbieri (2014) e Salas et al. (2010), que
assinalam que a dinamica psiquica dos
pais de criancas com obesidade pode
comprometer as agdes positivas da pa-

ternidade e influenciar negativamente
no desenvolvimento dos filhos e, con-
sequentemente, na relagdo estabelecida
na familia, podendo gerar ansiedade e
angustia diante das relagdes familiares
(Mishima & Barbieri, 2009).

No tocante a familia e sua influéncia
no autoconceito das criangas, ha que se
destacar a funcdo materna na dinami-
ca estabelecida com a obesidade infan-
til, possivelmente pela associacao entre
alimentacdo, nutricio e maternidade.
Pesquisas observam o papel da mae no
estabelecimento de vinculos afetivos
que, devido a certo comprometimento
de sua dindmica afetiva, geram e sao
gerados pela condicdo de obesidade
das criancas (Mishima & Barbieri, 2009;
Gomes, Moraes, & Motta, 2011).

Quando a variavel sexo é conside-
rada na andlise das caracteristicas de
personalidade e autoconceito, apenas o
neuroticismo indicou diferenca estatisti-
camente significante.

Tabela 5.
Dados comparativos do fator neuroticismo segundo sexo das criangas
Sexo Feminino Masculino Total Si
Classificacdo N % N % &
Baixo 2 12,50 6 66,67 8
Médio 2 12,50 3 33,33 5
Alto 12 7500 0 o000 12 P00
Total 16 100 9 100 25

Conforme se observa nos dados da
Tabela 5, as meninas indicam maior in-
cidéncia de neuroticismo em valores al-
tos (75% - N=12), enquanto os meninos
apresentam dados baixos nesse fator
(66,67% - N=6), revelando que as crian-
cas com obesidade do sexo feminino
possuem maior vulnerabilidade ao so-
frimento psicolégico, dificuldades afeti-
vas e algum tipo de problema de ordem
emocional.

Bertoletti e Garcia-Santos (2012) indi-
caram que as meninas tendem a reagir

frente a obesidade de forma diferente
que os meninos, sendo mais suscetiveis
aos fatores decorrentes desse quadro.
Isso pode ser explicado pelo fato de as
meninas possuirem maior capacidade
para perceber as questdes ligadas a obe-
sidade e sua relacdo com autoimagem,
podendo levar essas criancas a mais sen-
timentos depressivos ou de vergonha,
além da insatisfacdo corporal, talvez de-
vido as exigéncias que o ambiente impde
para o sexo feminino no que se refere a
padroes de beleza vigentes (Gongalves



et al.,, 2012; Miziara & Vectore, 2014;
Pinheiro & Jiménez, 2010).
Por fim, foi analisada a possivel rela-

cdo entre as variaveis de personalidade,
que compdem a ETPC e os diferentes fa-
tores ligados a autoimagem pela EAC-IJ.

Tabela 6
Correlagdo entre as varidveis de personalidade e autoconceito
Pdd-Psic Pdd-Soc Pdd-Neuro AC-Esc AC-Soc AC-Pes AC-Fam
Pdd-Soc 0,080
Pdd-Neuro 1,000 0,890

AC-Esc 1,000 0,246 0,848
AC-Soc 0,560 0524 0,943 0,255
AC-Pes 1,000 0,941 0,173 0,691 0,046
AC-Fam 1,000 0,863 0,138 0,404 0,078 0,498
AC-Ger 1,000 0,431 1,000 0,353 <0,001 0,014 0,025

Legenda: Pdd-Psic - Personalidade - Psicoticismo
Pdd-Soc - Personalidade - Sociabilidade
Pdd-Neuro - Personalidade - Neuroticismo
AC-Esc - Autoconceito Escolar
AC-Soc - Autoconceito Social
AC-Pes - Autoconceito Pessoal
AC-Fam - Autoconceito Familiar
AC-Ger - Autoconceito Geral

A partir dos dados da Tabela 6, obser-
va-se que existe relacdo entre as vari-
aveis que compdem a EAC-IJ, como
segue: Relacdo significativa entre auto-
conceito social e pessoal, indicando que
a concepgao pessoal que a crianga possui
de si interfere na maneira pela qual ela
constréi sua percepgdo quando contida
no grupo social. Além disso, ha influén-
cia significativa dos fatores dos autocon-
ceitos social, pessoal e familiar sobre o
autoconceito geral, tal dado era esperado
uma vez que estes fazem parte da com-
posicdo total do indice e confirmam-lhe
a validade. Nao foram observadas rela-
¢Oes significativas entre as varidveis de
personalidade e autoconceito, indicando
que, nesse grupo, ndo existe influéncia
desses dois construtos da articulagao
psiquica das criangas com obesidade.

Consideracoes Finais

No que se refere ao estudo da per-
sonalidade, tem-se que as criancas com
obesidade que participaram do estudo
revelaram, em sua maioria, indices re-

baixados em psicoticismo, valores eleva-
dos para sociabilidade e neuroticismo.
Além disso, todas apresentaram escores
elevados em extroversao.

Na analise do autoconceito, na maio-
ria dos participantes observa-se preju-
izo nos resultados associados aos au-
toconceitos escolar, pessoal e familiar.
Entretanto tem-se constituicdo positiva
quanto ao autoconceito social.

Nao foram observadas diferencas sig-
nificativas quanto a idade dos partici-
pantes e, quanto ao sexo, apenas o neu-
roticismo revelou diferenca relevante,
indicando maior indice para as meninas.
Na analise das varidveis dos dois testes,
nao se observou correlagdo significati-
va entre os fatores de personalidade de
autoconceito.

Embora os dados estatisticos ndo te-
nham revelado correlacdo significativa
entre as variaveis dos testes, é possi-
vel, em termos qualitativos, tecer pos-
sivel interferéncia entre alguns dados.
Conjectura-se aqui a possivel influén-
cia entre as caracteristicas elevadas de



extroversao e sociabilidade e rebaixa-
das de psicoticismo sobre a constituicao
do autoconceito social, que se encontra
preservado na maior parte das criancas.
Além disso, também é possivel refletir
sobre a associacdo entre os dados de
neuroticismo elevado com o prejuizo no
autoconceito pessoal e escolar. Os dados
objetivos podem ter sofrido influéncia
do ntmero reduzido de participantes,
interferindo nas anélises estatisticas, o
que impede generalizagdes com os da-
dos aqui apresentados.

Pretende-se, com os dados aqui ex-
pressos, proporcionar a ampliacdo do
conhecimento sobre as caracteristicas
de personalidade e de autoconceito ob-
servados em criancas com obesidade.
Assim, criar subsidios para que essas
informagdes possam ser consideradas
nos atendimentos multiprofissionais e
interdisciplinares a esse grupo de crian-
cas, podendo beneficid-las no que tange
a um cuidado psicolégico mais particu-
larizado e humanizado.

Diante disso e devido a relevancia do
tema, faz-se necessaria a ampliagdo dos
estudos sobre personalidade e autocon-
ceito em criancas com obesidade, com
maior nimero de participantes, estrati-
ficagdo da amostra por idade e sexo para
melhor compreensdo desse importante
aspecto de saude e desenvolvimento
infantis.

Referéncias

Andrade, T. M., Moraes, D. E. B, &
Ancona-Lopez, F. (2014). Problemas
psicolégicos e psicodindmicos de
criancas e adolescentes obesos: re-
lato de pesquisa. Psicologia: Ciéncia e
Profissao, 34(1), 126-141.

Azevedo, M. A. S. B. (2003). A crian-
¢a obesa: um estudo exploratério da
personalidade através do Desenho
a figura Humana e dos indicadores
emocionais de Koppitz. Boletim de
Psicologia, 53(118), 49-72.

Bertoletti, J., & Garcia-Santos, S. C.
(2012). Avaliacao do estresse na obe-
sidade infantil. Psico, 43(1), 32-38.

Blumberg, J. (2006). Prefacio. In A. H.
Lancha Janior (Org.), Obesidade: uma
abordagem multidisciplinar (pp. xi-xii).
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan.

Campos, A. L. R. (2006). Aspectos psi-
colégicos da obesidade. In M. Fisberg
(Org.), Atualizagio em obesidade na in-
fancia e na adolescéncia (pp. 71-78). Rio
de Janeiro: Atheneu.

Costa, M. A. P.,Souza, M. A., & Oliveira,
V. M. (2012). Obesidade infantil
e bullyng: a otica dos profesores.
Educagio e Pesquisa, 38(3), 653-665.

Gomes, J. F., Moraes, D. E. B., & Motta,
I. F. (2011). O brincar em criangas
obesas: um estudo de criancas em
tratamento ambulatorial. Mudancas -
Psicologia da Satide, 19 (1-2), 51-59.

Gongalves, S, Silva, D., & Antunes, H.
(2012).Variadveis  psicossociais 1o
excesso de peso e na obesidade in-
fantil. Journal oj Human Grow and
Development, 22(2), 179-186.

Kahtalian, A. (2010). Obesidade: um
desafio. In: J. Mello Filho & M. Burd
(Orgs.), Psicossomitica hoje. (2a ed.).
(pp. 368-375). Porto Alegre: Artmed.

Lacerda, E. M. A., & Alvarez, M. M.
(2006). Obesidade. In E. M. A. Lacerda
(Org.), Priticas de nutricio pedidtri-
ca. (pp. 65-69). Sdo Paulo: Atheneu.

Lakatos, E. M., & Marconi, M. A. (2010).
Fundamentos de metodologia cientifi-
ca: Técnicas de pesquisa. (7a ed.). Sao
Paulo: Atlas.

Leite, A. C. B., Ferrazzi, N. B., Mezadri,
T., & Hofelmann, D. A. (2014).
Insatisfagdo corporal em escolares de
uma cidade do Sul do Brasil. Journal
oj Human Grow and Development, 24
(1), 54-61.

Loreto, O. D. M. (2004). Aspectos psico-
l6gicos da alimentagdo. InF. A. Lopez,
& A. L. D. Brasil (Orgs.), Nutrigio e
dietética em clinica pedidtrica. (pp. 85-
94). Sao Paulo: Atheneu.



Mishima, F. K. Y., & Barbieri, V. (2009,
Set./Dez.). O brincar criativo e a obe-
sidade infantil. Estudos de Psicologia,
Natal, 14(3), 249-255.

Mishima-Gomes, F. K. T., Dezan, S. Z.,
& Barbieri, V. (2014). “Nao pode!”: a
funcdo paterna e a obesidade infantil.
Psico, 45(2), 176-186.

Miyake, M. K. (2008). Principais fa-
tores de risco para obesidade infantil
(Monografia, Curso de Especializacao
em Enfermagem em Urgéncia e Emer-
géncia, Universidade Guarulhos,
Guarulhos, SP, Brasil).

Miziara, A. M. B, & Vectore, C. (2014).
Excesso de peso em escolares: per-
cepcdes e intercorréncias na escola.
Revista Quadrimensal da Associacio
Brasileira de Psicologia Escolar e
Educacional, 18(2), 283-291.

Pinheiro, N., & Jimpenez, M. (2010).
Percepcdo e insatisfagdo corporal: um
estudo em criancas brasileiras. Psico,
41(4), 510-516.

Radominski, R. B. (2011). Aspectos epi-
demiolégicos da obesidade infantil.
Revista da Associagio Brasileira para
o Estudo da Obesidade e da Sindrome
Metabolica, 11(49), Disponivel em
http:/ /www.abeso.org.br/pagina/
337 /aspectos-epidemiologicos-da-
obesidade-infantil.shtml

Salas, M. 1., Gattas, V., Ceballos, X., &
Burrows, R. (2010). Tratamiento inte-
gral de la obesidad infantil: efecto de
una intervencién psicologica. Revista
Médica do Chile, 138, 1217-1225.

Salim, C. M., & Bicalho, R. N. M. (2004).
Obesidade infanti - aspectos psicol6-

gicos envueltos na causa e suas con-
sequéncias. Universitas: Ciéncias da
Saude, 2(1), 23-37.

Silveira, S., & Abreu, S. M. (2006). Fatores
que contribuem para a obesidade in-
fantil. Revista de Enfermagem Unisa, 7,
59-62.

Simodes, D., & Meneses, R. F. (2007).
Auto-conceito em criancas com e
sem obesidade. Psicologia: Reflexdo e
Critica, 20 (2), 246-251.

Sisto, F. F. (2004). Escala de tracos de per-
sonalidade para criangas. Sao Paulo:
Vetor.

Sisto, F. F., & Martinelli, S. C. (2004).
Escala de autoconceito infanto-juvenil.
Sdo Paulo: Vetor.

Spada, P. V. (2007a). Aspectos Psicolo-
gicos da Alimentagdo/Nutricdo. In F.
J. Nébrega (Org.), Distiirbios de nutri-
¢do — na infincia e na adolescéncia (pp.
61-63). Rio de Janeiro: Revinter.

Spada, P. V. (2007b). Significados psico-
l6gicos da obesidade. In F. J. Nobrega
(Org.), Distiirbios de nutrigdo - na infin-
cia e na adolescéncia (pp. 481-484). Rio
de Janeiro: Revinter.

Spada, P. V. (2005). Obesidade infantil -
aspectos emocionais e vinculo mdae-filho.
Rio de Janeiro: Editora Revinter.

Venturini, L. P. (2000). Obesidade e fa-
milia - caracterizagio de familias de
criangas obesas e a percepgio dos fa-
miliares e das criangas de sua imagem
corporal (Dissertacdo de Mestrado
em DPsicologia, Departamento de
Psicologia e Educacdo, Universidade
de S3ao Paulo, Ribeirdo Preto, SP,
Brasil).

Recebido: 26/01/2016
Ultima revisao: 02/05/2016
Aceite final: 06/05/2016



Sobre os autores:

Franciane Priscila Rosa Braz - Psicéloga graduada pela Universidade Guarulhos (2015),
ex-bolsista iniciacdo cientifica CNPq. Psic6loga Clinica.

Paulo Francisco de Castro - Psicélogo (1989 - UnG), Mestre em Educacao (1996 - Mackenzie)
e Doutor em Psicologia Escolar e do Desenvolvimento Humano (2008 - IP/ USP). Professor
Adjunto da do Curso de Psicologia da Universidade Guarulhos e Professor Assistente
Doutor do Departamento de Psicologia da Universidade de Taubaté.

E-mail: castro.pf@uol.com.br

Programa de Mestrado e Doutorado em Psicologia, UCDB - Campo Grande, MS

ISSN: 2177-093X Revista Psicologia e Satde, v. 8, n. 2, jul./dez. 2016, p. 17-28




